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【目的】 
 回転型強度変調放射線治療（VMAT）を異なる３つの治療計画装置でプランを作成し
た限局型前立腺癌患者の早期治療成績と、各装置間の線量分布および物理学的特性つ
いて検証を行うと同時に比較･検討を行う。 
【対象】 
2009年 3月〜2011年 6月までに当院で前立腺癌に対し VMATを行った連続症例 31例。 
【方法】 
 前立腺およびリスク臓器への線量制約を統一し、2010年 5月までは Ergo++(15例)、
2010年 6月〜2011年 1月までは Monaco(10 例)、その後は Pinnacle(6例)という放射
線治療計画装置を用いて治療計画を立てた。これら 31例の内、合併症などで 70-72Gy
処方となった 7例を除き、74Gyで治療を行った 24例について、治療計画の線量体積
ヒストグラム(DVH)･線量率などについて比較･検討を行った。 
【結果】 
標的体積(PTV)の 95%をカバーする線量（D95%）は、Ergo++/Monaco/Pinnacleで、72.1
±1.5Gy/ 73.8±0.2Gy/ 74.3±0.2Gyであり、標的への線量の均一性(Homogeneity 
index)は、0.11±0.02/ 0.07±0.01/ 0.08±0.04で、いずれも Monaco, Pinnacleが
優れていた(P<0.01)。直腸の線量は最大値が 76.9±1.1Gy/ 78.5±0.5Gy/ 78.1±1.5Gy
と有意差があったが（P<0.01）、直腸を含めすべてのリスク臓器は耐容線量範囲内で
あった。 
一方、平均線量率は 174.3±17.7MU/min, 149.7±8.4MU/min, 185.8±15.6MU/minと
Monacoが最も低かった(P<0.01)。治療成績は中央値 13.2月の観察期間中、局所再発
は認めなかった。また、CTCAE v4.0における Grade3以上の有害事象は認めなかった。 
【結論】 
今研究ではすべての VMAT治療計画は標的に十分な線量を投与でき、臓器の耐容線量
以内だった。治療成績に有意な差は認めなかったが、物理学的には治療装置間で線量
分布や物理学的パラメータに差異があり生物学的効果にも差異を生じる可能性があ
ることが示唆された。  
 
 
 
 
